




MORBIDITETA I MORTALITETA NOVORO\EN^ADI
Dane 28. i 29. o`ujka odr`an je te~aj »Po~etno lije~e-
nje novoro|en~adi s respiratornim distres sindromom« 
pod voditeljstvom doc. dr. Borisa Filipovi}-Gr~i}a i dr. 
Ru`e Grizelj, a u organizaciji Medicinskog fakulteta 
Sveu~ili{ta u Zagrebu i Sekcije za neonatologiju i neo-
natalnu intenzivnu medicinu Hrvatskog dru{tva za peri-
natalnu medicinu Hrvatskoga lije~ni~kog zbora.
Respiratorni distres sindrom (RDS) je stanje plu}ne 
insuficijencije nedono{~adi uzrokovano manjkom sur-
faktanta. Godinama, kako u svijetu tako i kod nas, sve 
se vi{e pove}ava broj nedono{~adi koje pre`ivljavaju 
zahvaljuju}i napretku u lije~enju RDS-a, a sa sve manje 
komplikacija. Pre`ivljavanje nedono{~adi u Hrvatskoj 
zadnjih godina bilje`i uzlazni trend, no perinatalni se 
mortalitet jo{ mo`e smanjiti i to najvi{e edukacijom 
zdravstvenih profesionalaca.
Na te~aju je gostovao prof. Colin Morley, australski 
znanstvenik koji se bavio istra`ivanjem RDS-a, meha-
ni~ke ventilacije i reanimacije novoro|en~adi. Predava-
li su neonatolozi i stru~njaci iz vode}ih neonatalnih in-
tenzivnih jedinica i rodili{ta te pedijatrijskih klinika u 
Republici Hrvatskoj: prof. dr. Ivan Mal~i}, doc. dr. Bo-
ris Filipovi}-Gr~i}, doc. dr. Emilja Jureti}, prim. mr. sc. 
dr. Vesna Benjak, dr. Ru`a Grizelj, prim. dr. sc. Milan 
Stanojevi}, dr. Dalibor [ari}, mr. sc. dr. Marija Bucat, 
dr. sc. Robert Krajina, doc. dr. Vesna Milas, dr. Karmen 
Maga{. Od posebna je zna~aja u edukaciji bio i anga`man 
medicinskih sestara, gdje je sudjelovala vms. Marijana 
Benkoi}, voditeljica tima Jedinice za intenzivno lije~enje 
novoro|en~adi i jo{ ~etiri medicinske sestre. U ovom su 
te~aju medicinske sestre bile pozvane i kao polaznice, 
jer je prepoznata njihova va`na uloga u zbrinjavanju 
novoro|en~eta s RDS-om. U te~aju je sudjelovalo preko 
stotinu polaznika iz Hrvatske, ali i iz Slovenije, Bosne i 
Hercegovine i Kosova.
Cilj te~aja je educirati polaznike, pedijatre, neonato-
loge i medicinske sestre o po~etnom lije~enju novo-
ro|en~adi s RDS-om u prvim satima `ivota i tako opti-
malizirati njihov ishod. Osim predavanja na te~aju se 
moglo raspravljati, razmijeniti znanja, razli~ite pristupe 
i iskustva, a valja istaknuti i vje`bovni dio, gdje su se 
svladavale tehnike lije~enja, reanimacije te strojne ven-
tilacije. Predstavljene su najnovije smjernice u lije~enju 
RDS-a s naglaskom na ranoj nadomjesnoj primjeni sur-
faktanta uz nazalnu primjenu kontinuiranog pozitivnog 
tlaka u di{nim putevima i izbjegavanju – kada je to mo-
gu}e – invazivne strojne ventilacije. Preporu~uju se 
sinkronizirani neinvazivni oblici strojne ventilacije koji 
su po{tedniji. Za dobar ishod va`na je i suportivna tera-
pija: odr`avanje tjelesne temperature, ravnote`a teku}i-
ne i energetskih potreba, prevencija infekcije, lije~enje 
otvorenog arterijskog duktusa, njega i drugo.
Polaznici su u vje`bovnom dijelu, s prakti~nim mo-
gu}nostima na respiratorima, mogli na nekoliko vrsta 
respiratora razli~itih tvrtki usporediti znanje koje su do-
bili na predavanjima. Pou~avani su invazivnoj i neinva-
zivnoj ventilaciji, kori{tenju inkubatora za novoro|en-
~ad, kori{tenju transportnog inkubatora za prijevoz no-
voro|en~adi kojoj je potrebno intenzivno lije~enje. 
Tako|er su se mogli osvjedo~iti o dostupnosti i kvaliteti 
potro{nog materijala, mogli su u stvarnosti koristiti raz-
ne druge medicinske aparate, uklju~ivo i mikrome-
todolo{ki laboratorij. Te~aj je bio prigoda da se poka`e 
i novoure|eni, pro{ireni prostor Zavoda za neonatolo-
giju i intenzivno lije~enje Klinike za pedijatriju KBC 
Zagreb, sa svom opremom potrebnom za zbrinjavanje 
najte`e bolesne novoro|en~adi.
Te~aj je svojim sadr`ajem i koncepcijom, obuhvativ{i 
teme prihvata i reanimacije po samom porodu, po~etno 
lije~enje, te transport u referalne ustanove s nastavkom 
lije~enja, zadovoljio interese polaznika svih srodnih 
struka u svim razinama perinatalne i neonatalne zdrav-
stvene za{tite. Sudjelovanjem velikog broja profesiona-
laca-edukatora te~aj je na prakti~an na~in omogu}io 
budu}i iskorak u medicinskoj praksi u lije~enju novo-
ro|en~adi s respiratornim distres sindromom.
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